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Stellingen 
1. Het gebruik van "Grid-Tagging", als afbeeldingstechniek tijdens dobutamine 
stress MRI onderzoek van het myocard verhoogt de kans op het aantonen van 
wandbewegingsstoornissen als gevolg van ischemie (dit proefschrift). 
2. Dobutamine stress MRI is een veilig, betrouwbaar en klinisch goed toepasbaar 
radiologisch onderzoek voor het aantonen van myocard ischemie (dit proef­
schrift). 
3. Bij patienten met een negatieve dobutamine stress MRI studie kan een betrouw­
bare schatting worden gemaakt van de kans op het krijgen van myocard infarct 
en cardiaal overlijden. (dit proefschrift). 
4. lndien de gebruikelijke "Target Heart Rate Rule" wordt toegepast tijdens de 
dobutamine stress test, betekent dit een aanzienlijke beperking van de diagnosti­
sche waarde van het onderzoek (dit proefschrift). 
5. De geringe interobserver variabiliteit van de beoordeling van de dobutamine 
stress MR beelden maakt deze cardiale stress techniek ook toegankelijk voor 
minder ervaren artsen. 
6. Het verfijnde regelsysteem van de perfusie van het myocard, veroorzaakt voort­
durende veranderingen in de perfusie, die een noodzakelijke voorwaarde vormen 
voor het optimaal functioneren van de hartspier. 
7. Het aantal negatieve cardiale stress onderzoeken bij patienten met pijn op de 
borst (stabiele angina) kan aanzienlijk worden verkleind door aan het onderzoek 
een Calcium-Score bepaling met multislice-CT vooraf te Iaten gaan. 
8. De grootste uitdaging van cardiale diagnostiek met MR en CT is de integratie 
van de verschillende diagnostische onderzoeken. 
9. Ter versterking van het nieuwe Europese zelfbewustzijn zouden Europese 
wetenschappelijke manuscripten als eerste ingestuurd moeten worden naar een 
Europees wetenschappelijk tijdschrift. 
I 0. De aanwezigheid van een stafmaatschap in een ziekenhuis bevordert de onder­
linge samenwerking tussen de verschillende specialismen en stimuleert substitu­
tie van diagnostische onderzoeken. 
11. Pes planus (platvoeten) is voor het maken van een stabiele golfswing eerder een 
voordeel dan een nadeel. 
Groningen, 9 februari 2005 
Th.J.A. Kuijpers 
